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RESUMEN 
Esta investigación tiene como objetivo elaborar ejercicios físico-terapéuticos en 
función de la rehabilitación de pacientes hemipléjicos. Para lograr el objetivo 
propuesto, se utilizaron métodos y técnicas de investigación tales como análisis-
síntesis, inducción-deducción, encuesta, entrevista, estudio documental entre 
otros que permitieron determinar las insuficiencias en el proceso de rehabilitación 
de estos pacientes, así como los ejercicios a elaborar, teniendo en cuenta del 
grado de discapacidad de los pacientes, para su recuperación en aras de facilitarle 
una mayor independencia en las actividades de su vida cotidiana. 
Palabras clave: Masajes terapéuticos; Ejercicios físicos; Pacientes hemipléjicos; 
Rehabilitación; Personas con discapacidad 
ABSTRACT 
This research aims to develop physical-therapeutic exercises based on the 
rehabilitation of hemiplegic patients. To achieve the proposed objective, research 
methods and techniques were used such as analysis-synthesis, induction-
deduction, survey, interview, documentary study among others that allowed 
determining the shortcomings in the rehabilitation process of these patients, as well 
as the exercises to be carried out. develop, taking into account the degree of 
disability of patients, for their recovery in order to facilitate greater independence in 
the activities of their daily life. 
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INTRODUCCIÓN 
La sociedad socialista cubana se ha propuesto garantizar la salud de todas 
aquellas personas que presentan limitaciones físico-motoras con el fin de hacerlos 
ciudadanos útiles e incorporarlos a la sociedad, educando a todos con el principio 
de la igualdad de los seres humanos. Una de estas limitaciones es la hemiplejia 
que normalmente es resultado de un accidente cerebro vascular, aunque también 
pueden provocarla enfermedades que afecten la espina dorsal o los hemisferios 
cerebrales. 
Según el diccionario online Definición.de la Hemiplejia, o hemiplejía, es “un 
concepto que se utiliza en el ámbito de la medicina para nombrar a la parálisis de 
todo un lado del cuerpo”. (Pérez y Merino, 2011, p. 1) 
Como política de prioridad social en Cuba, el minusválido tiene todos los derechos 
a vivir plenamente, aun cuando manifieste problemas de salud que dañen 
seriamente su desenvolvimiento biológico, psicológico y social. El estado cubano 
se ocupa de la formación y desarrollo de los recursos humanos en salud, 
educación y deporte como elemento prioritario para la rehabilitación y educación 
de los minusválidos. 
El término rehabilitación definido por la OMS en 2020 como el “conjunto de 
medidas sociales, educativas y profesionales destinadas a restituir al paciente 
minusválido la mayor capacidad e independencia posibles” (p. 1) y como parte de 
la asistencia médica encargada de desarrollar las capacidades funcionales y 
psicológicas del individuo y activar sus mecanismos de compensación, a fin de 
permitirle llevar una existencia autónoma y dinámica. El objetivo se mide en 
parámetros funcionales, en el restablecimiento de su movilidad, cuidado personal, 
habilidad manual y comunicación. 
Los pacientes hemipléjicos pueden mostrar una marcha característica, la pierna 
del lado afecto está extendida y rotada internamente y oscila en un arco lateral 
más que levantarse para moverse hacia delante. El miembro superior del mismo 
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lado también está aducido en el hombro, flexionada en el codo y pronado en la 
muñeca con el pulgar en la palma y los demás dedos flexionados a su alrededor. 
A medida que pasa el tiempo, el hemipléjico presenta ciertos signos en el lado 
paralizado como son: cambios en la coloración de la piel y las uñas, edemas, 
descenso de la tensión arterial en el lado enfermo, artropatías dolorosas 
anquilosantes y especialmente en el hombro donde es frecuente la instauración de 
una periartritis escapulo humeral muy dolorosa; así mismo, también la muñeca 
puede ser extremadamente dolorosa tanto a la flexión como a la extensión. 
Según Ceballos (2011) la rehabilitación del paciente hemipléjico comienza desde 
que la afección se encuentra estable en la unidad de cuidados intermedios, 
después de las 24 horas. Una vez reconocidos los síntomas invalidantes se trazan 
los objetivos para el tratamiento. El tratamiento comienza inicialmente con la 
postura, seguidamente se pasa a las movilizaciones pasivas, luego se aplican 
técnicas de facilitación neuromuscular propioceptivas, continuando con el 
desarrollo del equilibrio sentado y en bipedestación. 
En este sentido Andrade, Coronados & Balbieto (2019) coinciden con Meneses, 
González, Correa y Río (2015) en que 
“los ejercicios físicos terapéuticos pueden ser aplicados como reeducación 
neuromuscular, fortalecimiento muscular, amplitud articular, corrección de 
deformidades, mejoramiento de la postura y la condición física. Constituyen 
una vía para recuperar la marcha o las actividades de autoservicio, 
funciones que le proporcionan independencia a todo ser humano”. (p. 1) 
Durante la aplicación de los diferentes instrumentos se constató que la principal 
limitación existente para rehabilitar a los pacientes con hemiplejia está relacionada 
con los ejercicios que se realizan con este objetivo los cuales son insuficientes, 
además del tiempo que tienen los pacientes en la sala de rehabilitación y su 
avance con el tratamiento donde se han quedado rezagados, también se tiene en 
cuanta la familia a su cuidado, algo que es de vital importancia en estos casos. 
1. El programa de ejercicios terapéuticos del paciente carece de una 
derivación gradual en su atención para su tratamiento. 
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2. El masaje que se le aplica no está guiado por un diseño que garantice un 
mejor proceso de rehabilitación. 
Todo lo anterior motivó a los autores a realizar la presente investigación la cual 
contribuye a la rehabilitación de pacientes con hemiplejia de la sala de 
rehabilitación del Área Norte. 
Numerosos son los tratamientos para solucionar el problema de investigación, sin 
embargo, se parte de una combinación de ejercicios físicos con masajes 
terapéuticos los cuales se deben tener en cuenta a partir de las características de 
la paciente. 
MÉTODOS 
Para desarrollar esta investigación se seleccionó como muestra una paciente de 
65 años de edad que presenta una hemiplejia, producto de un accidente derebro 
vascular dado por la elevación de la tensión arterial y el fisioterapeuta que la 
atiende en la Sala de Rehabilitación del Área Norte. 
análisis-síntesis 
Se realizó un estudio de documentos normativos e investigaciones relacionados 
con el tema, donde se analizaron los antecedentes históricos de la rehabilitación 
de pacientes hemipléjicos, así como las insuficiencias existentes en este proceso, 
se determinaron además los elementos a tener en cuenta para elaborar los 
ejercicios físico-terapéuticos como posible solución a la problemática objeto de 
estudio. 
Se realizó la caracterización de la paciente en la etapa inicial para lo cual se le 
aplicó una encuesta, que permitió determinar el tratamiento a seguir a partir de su 
discapacidad, elemento determinante en su rehabilitación. La paciente presentó 
hemiplejia espástica debido al aumento presentado en el tono muscular que le 
imposibilita la realización de la mayoría de las actividades de la vida diaria. 
Se aplicó una entrevista al fisioterapeuta que labora en la sala de rehabilitación 
para conocer el tipo de tratamiento que se le aplica a la paciente, constatar su 
nivel de efectividad y determinar la necesidad de proponer nuevos ejercicios como 
una vía para contribuir a la rehabilitación de los pacientes hemipléjicos. 
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Luego de aplicado el diagnóstico inicial se detectaron las limitaciones dadas en la 
paciente que presenta la hemiplejia como secuela del Accidente Cerebro Vascular, 
a través de los estudios realizados se pudo comprobar que los ejercicios que le 
fueron aplicados anteriormente no respondían a las necesidades presentadas por 
la paciente, que tiene una hemiplejia espástica, lo que provocaba su evolución 
lenta que limitaba su andar, su postura correcta, no se pudiera parar sola y no 
respondiera a los estímulos sensitivos que se le realizaban, teniendo en cuenta 
esto se elaboraron los ejercicios físico-terapéuticos que se proponen. 
REESULTADOS 
Propuesta de ejercicios físico-terapéuticos para rehabilitar pacientes 
hemipléjicos 
Movimientos pasivos 
1. Decúbito supino, aplicar en los dedos masaje (fricción y frotación), de 2 a 1 min. 
2. Decúbito supino, realizar movilizaciones en los dedos del pie, 4-6 series de 3 a 
4 repeticiones. 
Decúbito supino, realizar flexión y extensión de los pies, 4-6 series de 3 a 4 
repeticiones. 
Ejercicios activos 
• Desde la posición de parado, apoyo en el hombro del terapeuta trasladarse de 2 
a 4 metros de distancia, de 3 a 4 repeticiones. 
• Desde la posición de parado, apoyo en el hombro del terapeuta trasladarse 
bordeando obstáculos de 1 a 2 metros de distancia, de 3 a 4 repeticiones. 
• Parada apoyada en las barras paralelas entre 1 y 3 min, de 3 a 4 repeticiones. 
Ejercicios resistidos 
a) Desde la posición de sentada con bolsitas de arena en las piernas, realizar 
flexión y extensión, 2 series de 3 a 4 repeticiones. 
b) Sentada con la pierna extendida, flexión y extensión de la pierna con resistencia 
del terapeuta, 4 series de 4 a 6 repeticiones. 
c) Sentada con la pierna extendida, flexionar y elevar la pierna arriba con 
resistencia del terapeuta, 4 series de 4 a 6 repeticiones. 
Ejercicios para el desarrollo del equilibrio desde la posición de sentado 
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a) sentado en el borde de la cama y con los pies descalzos en el suelo, realizar 
trasferencias de peso de un glúteo a otro con apoyo cercano del brazo sano cerca 
de la cama. Realizar de 4 a 6 series de 8 repeticiones. 
b) ídem al 1, con apoyo de la mano a menos distancia del cuerpo. Realizar de 4 a 
6 series de 8 repeticiones. 
Ejercicios para el desarrollo del equilibrio en bipedestación: 
a) Colocarse en posición de pie con ayuda del terapeuta, entre 1 y 2 min, de 2 a 4 
repeticiones. 
b) Desde la posición de pie apoyado de la barra, realizar transferencia de peso de 
una pierna a la otra, de 1 a 3min, entre 3 y 6 repeticiones. 
c) con ayuda del bastón y apoyo de la barra o del terapeuta, realizar transferencia 
de peso, de 1 a 3min, entre 3 y 6 repeticiones. 
Reeducación de la marcha 
Se comenzará previo a la marcha un apoyo equilibrado sobre el lado sano y el 
lado enfermo, se hará flexo-extensión de rodillas en paralelas o espaldera; la 
marcha se iniciará en las paralelas, controlando muy bien el cuádriceps y la 
dorsiflexión del tobillo, salimos con bastones, luego se procede a retirar uno de 
ellos y si es posible, el otro. 
Metodología para la Aplicación los ejercicios físico-terapéuticos 
Los ejercicios y el masaje se aplican con una frecuencia de tres días por semana, 
con una duración aproximadamente de 30 - 45 minutos, los mismos se realizan en 
la sesión de la mañana y se dividen en dos etapas de 6 meses cada una. 
Se realizan los ejercicios pasivos, activos y resistidos. Estas sesiones se inician 
por los miembros superiores: mano, codo y hombro, luego se trabajan los 
miembros inferiores: tobillo, rodilla y cadera, realizando siempre un trabajo 
combinado entre los diferentes segmentos del cuerpo. 
Los ejercicios serán supervisados por el fisioterapeuta, estos se realizan desde los 
más simples hasta los más complejos y al hacerlos se combinarán con 
conversatorios para mantener a la paciente motivada, distraída y relajada, toda 
esta estimulación se realiza con el objetivo de lograr que se realicen los ejercicios 
y se adquiera poco a poco la habilidad de caminar. 
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DISCUSIÓN 
Cabe resaltar como elemento novedoso de esta investigación vale destacar que 
esta propone una herramienta para la rehabilitación de pacientes hemipléjicos 
mediante la introducción de un conjunto de ejercicios físico-terapéuticos en los que 
se tienen en cuenta la gravedad del caso o la fase de afectación en que se 
encuentra el paciente. 
Para esta investigación se consideró la definición de hemiplejia de Pérez y Merino 
(2011) donde se especifica que la persona que sufre una hemiplejia tendrá 
paralizada una mitad lateral del cuerpo. Además, se asume el concepto de 
rehabilitación ofrecido por la OMS en 2020 donde se especifica que esta está 
destinada a devolver a los pacientes tanta capacidad e independencia como sea 
posible. Estos criterios se tuvieron en cuenta para la elaboración de la propuesta 
ya que el objetivo de la misma es precisamente contribuir a la restitución social de 
estos pacientes. 
Por otra parte, se coincide con Ceballos (2011) en que para iniciar la rehabilitación 
depende netamente de la estabilización del paciente, así como la secuencia a 
tener en cuenta para dar tratamiento a los pacientes. Este criterio permitió 
determinar desde la concepción de la propuesta los momentos para aplicar los 
ejercicios y el orden en que se deben ejecutar. 
Se asumen además los criterios de Andrade, Coronados & Balbieto (2019) 
respecto a la aplicabilidad de los ejercicios físico-terapéuticos para recuperar la 
totalidad de la independencia motriz en los seres humanos criterio que se ajusta al 
objetivo de esta investigación que es la rehabilitación de los pacientes 
hemipléjicos. 
A modo de conclusiones se puede señalar que el diagnóstico mostró la existencia 
de dificultades motoras y dependencia de la paciente objeto de estudio, lo que 
amerita una intervención urgente y personalizada a través de la rehabilitación 
físico-terapéutica. Los ejercicios físicos y el masaje terapéutico plasmados avistan 
los aspectos metodológicos sistémicos para el tratamiento de la hemiplejía 
garantizando en la paciente hemipléjica su rehabilitación e independencia motor. 
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